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Gearrangeerde vriendschappen
De introductie van een refiaBïlitatieproject
Marleen Eisenga & Marius Nuy
In Nederland groeit de interesse voor het inzetten 
van 'gewone burgers' bij de rehabilitatie van lang­
durig van  zorg afhankelijke cliënten. Het project 
Horizon in Maastricht is op dit vlak al ruim vier jaar 
aan het werk en poogt door middel van tussentijdse 
evaluaties en bijsturingen hiervoor een geschikt 
m odel te ontwikkelen. Er zijn aanwijzingen dat de 
burger zonder hulpverleningservaring met name 
door de persoonlijke en nïet-therapeutische aandacht 
de kwaliteit van het leven van deze mensen op een­
voudige wijze aanzienlijk kan verhogen.
Dit artikel beoogt een bijdrage te leveren aan de dis­
cussie om tren t he t belang van vrienden en m edebur­
gers voor het welzijn van zogenaamde verblijis- 
patiënten. De zorg voor deze m ensen kan gedeeld 
w orden met 'gew one burgers' en dat leidt tot onver­
w achte perspectieven.
Het APZ als museum van verlies
W andelen door een willekeurig psychiatrisch zieken­
huis roept veelal een  naargeestig gevoel op. Vaak is 
h e t een doolhof van betegelde gangen met talrijke 
gesloten deuren. De verveling, de passiviteit de angst 
en  het verdriet van bew oners komt meesterlijk, want 
zo voelbaar, tot uitdrukking. Hoewel een nadere 
kennism aking m et de situatie de triestheid enigszins 
doet afnem en, blijft het gevoel van onbehagen dom i­
neren, ook bij m ensen  die er al jaren werkzaam zijn. 
W at dan te denken  van de bewoners? Velen vertoe­
ven hier jarenlang en  zijn maatschappelijk geheel 
ontw end.
Het m eest opvallende is de mate v an  sociaal isole­
m ent w aarin deze m ensen  verkeren (Petry, 1994). 
Het sociale netw erk  is uitgedund en kent weinig of 
geen variatie. De langdurige GGz-gebruiker is aange­
w ezen op hulpverleners, m ede-bewoners en een
klein aantal familieleden. Vriendschappelijke betrek­
kingen 'buiten' bestaan er eigenlijk niet meer (Baars 
en Uffing, 1991).
De weg van Herstel of van verwaarlozing?
Hoe langer het verblijf in de instelling, hoe minder 
enig contact met 'buiten' en hoe heviger de ver­
vreemding van het 'normale leven" (Henkelman, 
1994). De cultuur van het instituut versterkt dit pro­
ces. De chronische patiënt, behorende tot de zoge­
naamde "harde kern', blijft in zijn vertrouwde rol 
functioneren en het dunne sociale netwerk biedt 
geen mogelijkheden om eens van rol te wisselen. Er 
zijn te weinig redenen van bestaan. Er zijn geen 
verantwoordelijkheden. De fut is er uit, en daarom 
zien we waartoe dit 'enge leven' leidt: tot verlies van 
initiatief en interesse, vervlakking en afhankelijkheid 
(Wilken e.a., 1994). Mensen komen soms wekenlang 
de afdeling niet af, en de dagbesteding bestaat uit zit­
ten in de dagzaal, liggen in de slaapzaal, ijsberen door 
paviljoensgangen en zeuren in het verpleegkantoor- 
tje. Petry (1995) spreekt van 'sociale euthanasie' en 
hekelt het traditionele denken in de psychiatrische 
zorg van vandaag. De meeste chronici bevinden zich 
op een doodlopende weg, een die eerder tot verwaar­
lozing dan tot (gedeeltelijk) herstel heeft geleid. 
Terwijl het instituut zelf de uitstoting in de hand 
werkt, werpt ook de maatschappij barrières op die 
bijdragen aan het bestendigen van een sociale inva­
liditeit. Er heersen vooroordelen en minachting. 
Bovendien wordt afwijkend gedrag niet gauw als 
ziekte gedefinieerd, waardoor afkeuring in plaats van 
begrip de boventoon gaat voeren. Voorts worden er 
in de maatschappij steeds hogere eisen gesteld en 
zien we een (verontrustende?) toename van het aan ­
tal mensen dat een beroep doet op instanties voor
geestelijke gezondheid. De vraag rijst of al deze pro- Werkwijze Van Horizon
cessen zich als het ware samenballen tot een vijan­
dige houding en ervoor zorgen dat de 'harde kern' de In Nederland zijn er naast M aastricht ook in Am- 
slachtoffersrol blijft behouden, terwijl alle heden- sterdam enkele soortgelijke projecten. M en richt zich 
daagse literatuur aanhoudend schreeuwt om 'maat- niet alleen op patiën ten  van  he t APZ, m aar ook op 
werk', 'integratie' en 'rehabilitatie'. bewoners van bescherm ende w oonvorm en en cliën­
ten  van de sociaal-psychiatrische dienst van de Riagg. 
De stichting Horizon is vier jaar geleden door de tria­
de van cliënten, familieleden en hulpverleners onder 
leiding van psychiater Detlef Petry opgericht. Na een 
Niemand twijfelt aan de betekenis van een sociaal experim entele periode van drie jaar bevindt de stich- 
netwerk voor de kwaliteit van het individuele leven. ting zich thans in een  fase van ontwikkeling en 
In deze tijd van massacommunicatie kent of 'w eet' professionalisering. De achterliggende idee hiervan is, 
iedereen hoe schrijnend het is w anneer dit 'sociale dat het contact m et de burger bij het verhuizen naar 
hart' ontbreekt; voor vele langverblijvers in het APZ een andere woon- of verblijfsvorm hierdoor intact 
geldt nog steeds de deerniswekkende zegswijze van kan  blijven. Met andere  w oorden, de cliënt wordt
De terugtocht naar het Burgerdom
T.S. Elliot (1971), This is dead land, this is cactusland. instellingsoverschrijdend gevolgd.
Het opheffen van het sociale isolement, het terug- Horizon heeft thans ru im  tw intig vrijwilligers 'gekop-
geven van verantwoordelijkheden en het vervullen peld' aan een (ex-)psychiatrische patiënt. Het zijn 
van maatschappelijke rollen, dat zijn de belangrijkste burgers uit de omgeving, zowel s tuden ten  als ande- 
doelstellingen van rehabilitatie. In Amerika werkt ren, en geen van h e n  heeft ervaring in de hulpver- 
m en al jaren aan deze 'terugtocht naar het burger- lening. Na een degelijke introductie w orden, op basis
van  interesse en voorkeur, een cliënt en een burgerdom'.
In het zogeheten Compeerproject worden het tegen- aan elkaar voorgesteld. Als het klikt, hebben zij veel- 
gaan van sociaal isolement en de reïntegratie in de al eens in de twee of drie w eken  m et elkaar contact, 
samenleving gecombineerd. Via een koppeling van Hun activiteiten variëren van gew oon bij elkaar op de 
een burger-vrij williger aan een (ex-)patiënt ontstaat koffie komen, sam en w andelen  tot, bij voorbeeld, 
een langdurig vriendschappelijk contact tussen bei- muziek m aken. Eventuele kosten  h iervan  worden tot 
den. De evaluatie van dit project toont het enorme een bepaald m axim um  door Horizon vergoed. Elk 
belang van 'gearrangeerde vriendschappen'. De burger-cliënt-contact heeft een eigen karakter, 
sociale vaardigheden verbeteren, mensen voelen zich 
over het geheel genomen plezieriger in hun  vel zitten 
en zijn meer dan ooit op de toekomst gericht. Het pVüktijk
werken aan het gevoel van eigenwaarde van indivi­
duele mensen blijkt niet tevergeefs. We zien variatie ín de frequentie, de diepgang, de 
De stichting Horizon, thans nog afhankelijk van ver- m ate van vriendschap en het soort activiteiten dat
schillende fondsen en van donateurs, werkt inmid- wordt ondernom en.
dels ook al zo'n jaar of vier volgens dit concept. Ook Vanwege de onbekendheid  van  de burger met de 
hier leert de ervaring, dat de (ex-)patiënt via de bur- psychiatrie krijgt deze support van  de professionele 
ger de samenleving weer leert kennen  en dat er een hulpverlener van de cliënt. De burger wordt ingelicht 
bepaalde (re-)integratie plaats vindt. De (geënga- over het reilen en zeilen v an  de afdeling en eventueel 
geerde) burger-vrijwilliger herziet zijn denkbeelden over bepaald gedrag van  de cliënt w aarm ee de burger 
over de psychiatrie en blijkt het in zich te hebben geconfronteerd kan w orden  opdat hij enig houvast 
mogelijkheden te bieden tot geleidelijk rolherstel. Het vindt ermee om te gaan. Toch is he t prim air de be­
is een proces dat tijd vergt, m aar ook een proces dat doeling dat het een contact blijft tussen burger/vrij - 
niet vruchteloos blijft. Er wordt dankzij dit artificiële williger en cliënt en dat er geen verantwoording 
maar daarom niet onechte sociale contact geoefend hoeft te w orden afgelegd naar hulpverleners. De 
in sociale en praktische vaardigheden, waardoor de stichting heeft sedert een jaar een  coördinator in 
autonomie wordt vergroot en geleidelijk aan de per- dienst die er onder m eer voor zorgt dat de contacten 
soonlijlcheid van de patiënt-burger weer op de voor- tussen de verschillende betrokkenen  goed verlopen.
grond treedt. De vrijwilliger is een  n ieuw  persoon in het sociale
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n etw erk  van de clicnt en  dat is voor  deze iaatste, 
m aar ook  voor fam ilie leden , voor de vrijwilliger én  
voor  de h u lp ver len er  e e n  n ieu w e  ervaring. Daarom  
w o rd en  con tacten  en  activiteiten  regelm atig g eëv a lu ­
eerd  e n  ín sam enspraak  zon od ig  bijgestuurd.
A lh o e w e l er n o g  g e e n  system atische gegeven sverza­
m elin g  h eeft  p laa tsgevon d en , zijn er inm iddels e n k e ­
le w aard evo lle  co n ta cten  ontstaan die e en  positieve  
in v loed  h eb b en  op de kw alite it v a n  leven  van  de 
b etrok k en  c liën ten . Objectief gezien  is vast te stellen, 
dat v ersch e id en e  c liën ten  activ iteiten  on d ern em en  
die zij al jaren  n iet m eer  d ed en . E ven een s is vast te 
ste llen , en  dat is e en  tw e e d e  indicatie voor 'toegen o ­
m e n  kw aliteit', dat door h e t  contact m et de vrijwilli­
ger het sociale n etw erk  is uitgebreid en dat bij 
so m m ig e  c liën ten  verw aterde contacten  uit het vroe­
gere n etw erk  w e e r  zijn opgefrist. In  eva lu atiege­
sp rek k en  g e v en  zij doorgaans zelf aan  overw egen d  
positief te zijn over  'inbreng' van de vrijwilliger en  
h et contact ook  zeker te w illen  voortzetten .
Begeleiding
Pas sinds kort blijkt, dat begeleiding van vrijwilligers
van wezenlijk belang is voor de continuïteit. Regelm a­
tige aandacht voor vragen en ervaringen, en afspraken 
over allerlei b ijkom ende facetten van deze contacten, 
voork om en  dat m en  het gevoel krijgt maar 'wat aan te 
doen', dat m en  onzeker wordt of verkeerde verw ach­
tingen heeft. De eerste drie jaar ontbrak dit e lem ent  
grotendeels waardoor een aantal vrijwilligers helaas is 
afgehaakt. Thans wordt hierin voorzien via duidelijke 
voorlichtingsbijeenkom sten, de m entor-hulpverlener  
en  regelm atige evaluatiegesprekken en  vrijwillgersbij- 
een k om sten .
Een oproep tot slot
Bij versch illen d e  in ste llin gen  groeit de interesse voor  
'de rol van  burgers' bij de rehabilitatie van  de la n g d u ­
rig G G z-afhankelijke (ex -)c liën t. O m  alle energie  
effectief te b en u tten  e n  om  van  elkaar te leren, is er 
in  m aart v a n  dit jaar een  b esch e id en  landelijk n e t ­
w erk  opgericht. De Riagg G roningen, de RIBW D ren ­
te, h e t  APZ D e n n en o o rd  en  H orizon w aren  bij deze  
oprichting  betrokken . G G z-instellingen  en on a fh a n ­
kelijke stich tingen  die e en  dergelijk project zou d en  
w ille n  o p ze tten  of reeds in  u itvoerin g  hebben, w o r ­
den  o p g ero ep en  zich bíj dit n e tw erk  aan  te sluiten.
Drs. M. Eisenga is gezondheidswetenschapper en coördina­
tor van de stichting Horizon. Het adres van de stichting is: 
Postbus 88, 6200 AB Maastricht. M.H.R. Nuy is hoofdre­
dacteur van Passage en wetenschappelijk medewerker bij de 
KU te Nijmegen.
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